
Πηγές 
για παιδιά 
8-9 ετών 



Πληροφορίες για γονείς
Αυτό το φυλλάδιο έχει σχεδιαστεί για να εξηγήσει στους γονείς 
τι πρέπει να γνωρίζουν τα παιδιά τους για τη διαχείριση του 
διαβήτη. Έχει προσαρμοστεί στις εκπαιδευτικές ανάγκες παιδιών 
ηλικίας 8-9 ετών. Φωτοτυπήστε τη σελίδα και δώστε την στους 
γονείς για να την πάρουν σπίτι.

Φύλλα καταγραφής
Τα φύλλα καταγραφής παρέχονται με σκοπό να σας βοηθήσουν 
στην εκτίμηση και παρακολούθηση των γνώσεων των ασθενών 
σας σχετικά με το διαβήτη. Συμπληρώστε το φύλλο καταγραφής 
κατά τη διάρκεια της διετούς περιόδου, αποτυπώνοντας έτσι 
τη σταδιακή επίτευξη των στόχων εκπαίδευσης κάθε ασθενούς 
στην πορεία του χρόνου.

Πηγές για παιδιά 8-9 ετών
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Γνώσεις για το Διαβήτη
Το παιδί σας πρέπει να μπορεί να διατυπώσει με 
δικά του λόγια ότι:

•  Έχει διαβήτη.
•  Το σώμα του χρειάζεται ινσουλίνη που δεν 

μπορεί να παράγει από μόνο του.
•  Σε ποια σημεία στο σώμα του μπορεί να κάνει τις 

ενέσεις ινσουλίνης.
•  Όταν κάνει την ινσουλίνη και τρώει κανονικά θα 

αισθάνεται καλά και θα μπορεί να ζει κανονικά, 
όπως και τα υπόλοιπα παιδιά.

Το παιδί σας πρέπει να γνωρίζει ότι:

•  Θα έχει για πάντα διαβήτη.
•  Δεν κόλλησε διαβήτη από άλλους ανθρώπους  

(δεν είναι μεταδοτικό νόσημα).
•  Κανένας δεν γνωρίζει με βεβαιότητα γιατί 

κάποιοι άνθρωποι εμφανίζουν διαβήτη.
•  Δεν είναι δικό του λάθος ή λάθος κάποιου άλλου 

το ότι έχει διαβήτη.

Λίγα λόγια για αυτή την ηλικία
•  Το παιδί σας θα ενδιαφέρεται να μαθαίνει 

νέα πράγματα.
•  Θα εστιάζει στο να κάνει τα πράγματα να 

φαίνονται σωστά και να κάνει χωρίς λάθη 
την εργασία τους.

•  Μπορεί να είναι φιλόδοξο, αλλά είναι σημαντικό 
οι ενήλικες να μην απαιτούν περισσότερα 
από αυτά που μπορεί για την ηλικία του.

•  Γνωρίζει αριθμούς μέχρι το 1000.
•  Αναγνωρίζει την αίσθηση του χρόνου και  

λέει την ώρα.
•  Προς το τέλος αυτής της περιόδου, το παιδί 

σας θα μάθει τις μονάδες μέτρησης όπως τα 
μέτρα, τα γραμμάρια και τα λίτρα.

Το παιδί σας θα αρχίσει να αναλαμβάνει 
ολοένα περισσότερη πρακτική ευθύνη για 
τη φροντίδα του διαβήτη του, αλλά ο κύριος 
υπεύθυνος είστε ακόμη εσείς.

Πληροφορίες για γονείς

Ασημίνα Κάπα
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Φαγητό
Το παιδί σας θα πρέπει να:

•  Γνωρίζει τον αριθμό των γευμάτων που 
χρειάζεται στο σχολείο και πότε πρέπει να τρώει.

•  Αρχίζει να αναγνωρίζει τα τρόφιμα και τα ποτά 
που περιέχουν υδατάνθρακες και κατανοεί ότι οι 
υδατάνθρακες θα πρέπει να υπολογίζονται.

•  Γνωρίζει ποιες τροφές πρέπει να περιορίζονται 
και τον κατάλληλο χρόνο που αυτές πρέπει να 
καταναλώνονται.

•  Γνωρίζει πόσες μερίδες φρούτων και λαχανικών 
πρέπει να τρώει ημερησίως.

•  Αναγνωρίζει ποια είδη ποτών μπορεί να 
καταναλώνει ελεύθερα χωρίς να επηρεάζεται το 
σάκχαρό του.

Άσκηση
Αν το παιδί σας συμμετέχει σε άθλημα, είναι 
δική σας ευθύνη ως γονέας ή φροντιστής η 
προμήθεια με επιπλέον φαγητό ή η αντίστοιχη 
αναπροσαρμογή της δόσης ινσουλίνης. Οι στόχοι 
των τιμών της γλυκόζης πριν την άσκηση είναι 
_____ mg/dl. H άσκηση δεν επιτρέπεται αν οι 
κετόνες είναι πάνω από _____ mmol/l.

•  Το σάκχαρο θα πρέπει να ελέγχεται πριν από την 
άσκηση ή το έντονο παιχνίδι

•  Αν το σάκχαρο είναι κάτω από 90 mg/dl πριν από 
οποιαδήποτε άσκηση ή κάτω από 125 mg/dl πριν 
από αεροβική άθληση, το παιδί σας θα πρέπει να 
πάρει επιπλέον υδατάνθρακες.

•  Αν το σάκχαρο είναι >250 mg/dl πριν από την 
άσκηση, θα πρέπει να μετρηθούν κετόνες στο 
παιδί (καθώς η άσκηση μπορεί να αυξήσει την 
παραγωγή τους).

•  Το παιδί σας θα πρέπει να καταλάβει ότι η 
άσκηση και τα αθλήματα απαιτούν περισσότερη 
τροφή και πιθανόν λιγότερη ινσουλίνη. 

•  Είναι δική σας ευθύνη ως γονέας ή φροντιστής η 
ενθάρρυνση του παιδιού για έντονο παιχνίδι και 
άσκηση τουλάχιστον για 60 λεπτά την ημέρα.

Ινσουλίνη 
•  Η χορήγηση ινσουλίνης είναι ευθύνη των γονέων. 
•  Μπορείτε να ενθαρρύνετε το παιδί σας να βοηθά 

αφήνοντάς το να ετοιμάζει την πένα ινσουλίνης 
και να υποδεικνύει το σημείο της ένεσης.

•  Στην ηλικία αυτή, το παιδί μπορεί να 
ενθαρρύνεται να κάνει την ένεση μόνο του, 
πάντα με επίβλεψη. 

•  Αν το παιδί σας χρησιμοποιεί αντλία ινσουλίνης, 
μπορεί να αρχίσει να πατά τα κουμπιά, με επίβλεψη.

•  Θα πρέπει να επιβλέπετε την επιμελή φροντίδα 
των σημείων ένεσης/έγχυσης, με την κυκλική 
εναλλαγή αυτών.

•  Το παιδί σας θα πρέπει να καταλάβει ότι το ποσό 
της γευματικής ινσουλίνης διαφέρει ανάλογα με την 
ποσότητα των υδατανθράκων που καταναλώνει. 

Μέτρηση σακχάρου
•  Το παιδί σας πρέπει να γνωρίζει ότι η μέτρηση 

της γλυκόζης στο αίμα δείχνει πόσο σάκχαρο 
έχει στο αίμα του.

•  Πρέπει να αναγνωρίζει γιατί είναι σημαντικό να 
ξέρει το σάκχαρό του. 

•  Το παιδί σας θα πρέπει να μπορεί να ελέγχει μόνο 
του το σάκχαρό του. Ωστόσο, εσείς ως γονιός 
ή φροντιστής θα πρέπει να αξιολογείτε το 
αποτέλεσμα. 

•  Πρέπει να κρατάτε αρχείο των μετρήσεων 
του σακχάρου και των δόσεων ινσουλίνης. 
Αυτό είναι πολύ σημαντικό γιατί επιτρέπει την 
παρακολούθηση του ελέγχου του διαβήτη και 
τις αλλαγές που πρέπει να γίνουν στις δόσεις 
ινσουλίνης. 

Ασημίνα Κάπα 
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Υπογλυκαιμία ή Χαμηλό 
σάκχαρο
(χαμηλότερο από _____ mg/dl)  

Το παιδί σας θα πρέπει να γνωρίζει τα δικά του 
συμπτώματα όταν έχει χαμηλό σάκχαρο και 
πόση ζάχαρη (ή άλλη πηγή γλυκόζης) χρειάζεται 
για να διορθώσει αυτή την κατάσταση. 

Θα πρέπει επίσης να γνωρίζει ότι:

•  Πρέπει να ενημερώσει άμεσα έναν ενήλικα 
για το πώς αισθάνεται.

•  Πρέπει να μετρήσει το σάκχαρό του για να 
επιβεβαιώσει ότι έχει υπογλυκαιμία.

•  Πρέπει να πάρει ταμπλέτες γλυκόζης ή 
ζαχαρούχο ποτό.

•  Επαναλαμβάνει τη μέτρηση γλυκόζης μετά 
από 10-15 λεπτά για να επιβεβαιώσει την 
άνοδο του σακχάρου.

•  Ίσως χρειαστεί να φάει κάτι ελαφρύ αν δεν 
πρόκειται να φάει σύντομα κάποιο γεύμα ή 
αν πρόκειται να ασκηθεί.

Θα πρέπει να αναθεωρείτε τις οδηγίες για τη 
χρήση της γλυκαγόνης ετησίως και να ελέγχετε 
την ημερομηνία λήξης της αποθηκευμένης 
γλυκαγόνης τακτικά.

Υπεργλυκαιμία = υψηλό 
σάκχαρο
(περισσότερο από _____ mg/dl)

•  Το παιδί σας θα πρέπει να ξέρει πότε το 
σάκχαρό του είναι πολύ υψηλό και να 
ενημερώνει κάποιον ενήλικα.

•  Να συνειδητοποιεί τη σημασία της μέτρησης 
κετονών σε αυτές τις περιπτώσεις.

Ασθένεια
Να γνωρίζετε τους «κανόνες για μέρα ασθένειας»:

•  Ελέγχετε το σάκχαρο του παιδιού και τα  
επίπεδα κετονών (ακόμη και αν το σάκχαρο είναι 
εντός ορίων).

•  Προσαρμόζετε τη δόση της ινσουλίνης,  
όπου χρειάζεται.

•  Εξασφαλίστε ότι το παιδί σας λαμβάνει υγρά και 
τροφή κατά τη διάρκεια της ασθένειάς του.

•  Αναζητήστε συμβουλές και βοήθεια σε 
περίπτωση οποιουδήποτε προβληματισμού. 

Εμμανουήλ Ζηρίδης 
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Φαγητό ή ύπνος μακριά  
από το σπίτι
•  Το παιδί σας μπορεί τώρα να κάνει μόνο του 

ενέσεις ινσουλίνης , ωστόσο, οι δόσεις και το 
πότε να κάνει τις ενέσεις είναι ακόμη δική σας 
ευθύνη. 

Εμμανουήλ Ζηρίδης 

•  Όταν το παιδί σας είναι μακριά από το σπίτι, θα 
πρέπει να επιτηρείται διαρκώς από ενήλικα που 
θα έχει εκπαιδευτεί κατάλληλα. 

•  Δώστε οδηγίες σε αυτούς τους ενήλικες φροντιστές 
σχετικά με κατάλληλα φαγητά και ποτά. 

•  Καθώς το παιδί σας γίνεται περισσότερο κοινωνικά 
ανεξάρτητο και μπορεί να συμμετέχει σε διάφορες 
εκδηλώσεις, είναι σκόπιμο να φέρει κάποια μορφή 
ταυτότητας που να δηλώνει ότι έχει διαγνωστεί με 
διαβήτη και χρειάζεται ινσουλίνη.

Συναισθηματική ευεξία
•  Εσείς και το παιδί σας μπορεί κατά διαστήματα 

να «μπουχτίσετε» από το διαβήτη ή να έχετε 
σχετικές ανησυχίες. Αυτό είναι φυσιολογικό. 

•  Το παιδί σας μπορεί να βιώσει ανεπιθύμητα 
σχόλια ή και εκφοβισμό (bullying) στο σχολείο. 

•  Μπορείτε να έχετε πρόσβαση σε υποστήριξη 
από κλινικό ψυχολόγο αν υπάρχει διαθέσιμος 
στην Ομάδα Διαβήτη σας. 

Το παιδί σας θα πρέπει να αξιολογείται ψυχολογικά 
κάθε χρόνο για το αν χρειάζεται συναισθηματική 
υποστήριξη.
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Φύλλο καταγραφής

Οδηγίες χρήσης:

•  Χρησιμοποιήστε το φύλλο αυτό για να καταγράψετε  
τις γνώσεις και τις ικανότητες του ασθενή σας.

•  Συστήνεται ένας μέγιστος αριθμός «δύο στόχων τη φορά»,  
με την πρόοδο στην επίτευξή τους να ελέγχεται τακτικά. 

•  Δώστε στους γονείς του ασθενή ένα αντίγραφο για το σπίτι  
σε κάθε ανανέωση.

Ορισμοί στην ικανότητα επίτευξης των στόχων:

Πλήρως επιτευχθείς: 
Ο ασθενής παρουσιάζει πλήρη ικανότητα και σιγουριά στο 
να εκπληρώνει τον εκπαιδευτικό στόχο που περιγράφεται 
στην πρώτη στήλη. 

Μερικώς επιτευχθείς: 
Ο ασθενής έχει μερική κατανόηση και/ή κάποιο επίπεδο 
σιγουριάς σχετικά με τον εκπαιδευτικό στόχο.





Π
Η

ΓΈ
Σ 

ΓΙ
Α

 Π
Α

ΙΔ
ΙΑ

 8
-9

 Έ
ΤΏ

Ν
  

• 
Φ

ΎΛ
Λ

Ο
 Κ

ΑΤ
Α

ΓΡ
Α

Φ
Η

Σ

ΈΚ
Π

Α
ΙΔ

ΈΎ
ΤΙ

ΚΟ
Σ 

ΣΤ
Ο

ΧΟ
Σ

Π
Λ

Η
ΡΏ

Σ 
ΈΠ

ΙΤ
ΈΎ

ΧΘ
ΈΙ

Σ
(✓

/ -
 )

Μ
ΈΡ

ΙΚ
Ώ

Σ 
ΈΠ

ΙΤ
ΈΎ

ΧΘ
ΈΙ

Σ
( ✓

/ -
 )

ΣΤ
Ο

ΧΟ
Ι Π

ΡΟ
Σ 

ΈΠ
ΙΤ

ΈΎ
ΞΗ

Η
Μ

ΈΡ
Ο

Μ
Η

Ν
ΙΑ

 
Κ

Α
Ι Ύ

Π
Ο

ΓΡ
Α

Φ
Η

ΣΤ
Ο

ΧΟ
Σ

Η
Μ

ΈΡ
Ο

Μ
Η

Ν
ΙΑ

Γν
ώ

σε
ις

 Δ
ια

βή
τη

Το
 π

αι
δί

 θ
α 

πρ
έπ

ει
 ν

α 
λέ

ει
 μ

ε 
δι

κά
 τ

ου
 λ

όγ
ια

:

• 
Ό

τι
 έ

χε
ι δ

ια
βή

τη
.

• 
Ό

τι
 τ

ο 
σώ

μα
 τ

ου
 χ

ρε
ιά

ζε
τα

ι ι
νσ

ου
λί

νη
.

• 
Τα

 σ
ημ

εί
α 

στ
ο 

σώ
μα

 τ
ου

 π
ου

 μ
πο

ρε
ί ν

α 
κά

νε
ι ι

νσ
ου

λί
νη

.

• 
Ό

τα
ν 

κά
νε

ι ι
νσ

ου
λί

νη
 κ

αι
 τρ

ώ
ει

 κ
αν

ον
ικ

ά,
 α

ισ
θά

νε
τα

ι κ
αλ

ά 
όπ

ω
ς 

κα
ι τ

α 
υπ

όλ
οι

πα
 π

αι
δι

ά.

Το
 π

αι
δί

 π
ρέ

πε
ι ν

α 
ξέ

ρε
ι ό

τι
:

• 
Θ

α 
έχ

ει
 γ

ια
 π

άν
τα

 δ
ια

βή
τη

.

• 
Δ

εν
 κ

όλ
λη

σε
 δ

ια
βή

τη
 α

πό
 ά

λλ
ου

ς 
αν

θρ
ώ

πο
υς

 (δ
εν

 ε
ίν

αι
 μ

ετ
αδ

οτ
ικ

ός
).

• 
Κα

νε
ίς

 δ
ε 

γν
ω

ρί
ζε

ι μ
ε 

ακ
ρί

βε
ια

 γ
ια

τί
 κ

άπ
οι

οι
 ε

μφ
αν

ίζ
ου

ν 
δι

αβ
ήτ

η.

• 
Δ

εν
 ε

ίν
αι

 δ
ικ

ό 
το

υ 
λά

θο
ς,

 ο
ύτ

ε 
κά

πο
ιο

υ 
άλ

λο
υ,

 ό
τι

 έ
χε

ι δ
ια

βή
τη

.

Φ
αγ

ητ
ό

Το
 π

αι
δί

:

• 
Ξέ

ρε
ι τ

ον
 α

ρι
θμ

ό 
τω

ν 
γε

υμ
άτ

ω
ν 

πο
υ 

χρ
ει

άζ
ετ

αι
 κ

αι
 π

ότ
ε 

τρ
ώ

ει
 σ

το
 σ

χο
λε

ίο
.

• 
Αν

αγ
νω

ρί
ζε

ι τ
ρο

φ
ές

 π
ου

 έ
χο

υν
 υ

δα
τά

νθ
ρα

κε
ς 

κα
ι π

ώ
ς 

πρ
έπ

ει
 ν

α 
με

τρ
ού

ντ
αι

.

• 
Αν

αγ
νω

ρί
ζε

ι τ
ρο

φ
ές

 π
ου

 π
ρέ

πε
ι ν

α 
πε

ρι
ορ

ίζ
ει

 κ
αι

 π
ότ

ε 
να

 τ
ις

 κ
ατ

αν
αλ

ώ
νε

ι.

• 
Ξέ

ρε
ι π

όσ
ες

 μ
ερ

ίδ
ες

 φ
ρο

ύτ
ω

ν 
κα

ι λ
αχ

αν
ικ

ώ
ν 

να
 τρ

ώ
ει

 τ
ην

 η
μέ

ρα
.

• 
Αν

αγ
νω

ρί
ζε

ι ε
ίδ

η 
πο

τώ
ν 

πο
υ 

μπ
ορ

εί
 ν

α 
πί

νε
ι ε

λε
ύθ

ερ
α.



Π
Η

ΓΈΣ ΓΙΑ
 Π

Α
ΙΔ

ΙΑ
 8-9 ΈΤΏ

Ν
  • Φ

ΎΛ
Λ

Ο
 Κ

ΑΤΑ
ΓΡΑ

Φ
Η

Σ

ΈΚΠ
Α

ΙΔ
ΈΎ

ΤΙΚΟ
Σ ΣΤΟ

ΧΟ
Σ

Π
Λ

Η
ΡΏ

Σ 
ΈΠ

ΙΤΈΎΧΘ
ΈΙΣ

(✓
/ - )

Μ
ΈΡΙΚΏ

Σ 
ΈΠ

ΙΤΈΎΧΘ
ΈΙΣ

( ✓
/ - )

ΣΤΟ
ΧΟ

Ι Π
ΡΟ

Σ ΈΠ
ΙΤΈΎ

ΞΗ
Η

Μ
ΈΡΟ

Μ
Η

Ν
ΙΑ

 
Κ

Α
Ι Ύ

Π
Ο

ΓΡΑ
Φ

Η
ΣΤΟ

ΧΟ
Σ

Η
Μ

ΈΡΟ
Μ

Η
Ν

ΙΑ

Ά
σκηση

Είναι κατανοητό ότι είναι ευθύνη τω
ν γονέω

ν η ενθάρρυνση έντονου παιχνιδιού και άσκησης και η προμήθεια με επιπλέον φ
αγητό ή η αναπροσαρμογή της δόσης ινσουλίνης αντίστοιχα. Ο

ι στόχοι τω
ν τιμώ

ν της γλυκόζης πριν την άσκηση είναι _____ m
g/dl. 

H
 άσκηση δεν επιτρέπεται αν οι κετόνες είναι πάνω

 από _____ m
m

ol/l.
Το παιδί πρέπει να γνω

ρίζει ότι:

• Το σάκχαρο μετριέται πριν την άσκηση και το έντονο παιχνίδι.

• Η
 άσκηση και τα αθλήματα θέλουν περισσότερο φ

αγητό/λιγότερη ινσουλίνη.

Ινσουλίνη
Η

 χορήγηση της ινσουλίνης είναι ευθύνη τω
ν γονέω

ν.

•  Ο
 γονέας μπορεί να ενθαρρύνει το παιδί να βοηθήσει στην προετοιμασία του στυλού και να 

δείξει το σημείο της ένεσης.

• Ενθάρρυνση του παιδιού να κάνει τις ενέσεις, πάντα με επίβλεψ
η.

• Αν το παιδί χρησιμοποιεί αντλία, μπορεί να πατήσει το κουμπί με επίβλεψ
η.

•  Ο
 γονέας/φ

ροντιστής πρέπει να επιβλέπει την καλή φ
ροντίδα τω

ν σημείω
ν ένεσης και την 

κυκλική εναλλαγή τω
ν σημείω

ν ένεσης/έκχυσης.

•  Το παιδί θα πρέπει να καταλάβει ότι το ποσό της γευματικής ινσουλίνης μπορεί να διαφ
έρει 

ανάλογα με τους υδατάνθρακες που τρώ
ει. 

Μ
έτρηση σακχάρου

•  Το παιδί γνω
ρίζει ότι η μέτρηση της γλυκόζης στο αίμα δείχνει το σάκχαρο του.  

Γνω
ρίζει γιατί η μέτρηση χρειάζεται.

•  Το παιδί μπορεί να μετρήσει το σάκχαρό του.

• Ο
 γονέας/φ

ροντιστής πρέπει να αξιολογήσει το αποτέλεσμα.

•  Ο
 γονέας/φ

ροντιστής πρέπει να κρατά αρχείο με τις τιμές του σακχάρου και με τις δόσεις 
ινσουλίνης.
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π
νος μακριά από το σπίτι

Είναι κατανοητό από όλους ότι οι δόσεις και οι ώ
ρες τω

ν ενέσεω
ν ινσουλίνης είναι ακόμη ευθύνη τω

ν γονέω
ν.

• Το παιδί μπορεί να κάνει μόνο του ενέσεις.

• Ό
ταν το παιδί είναι μακριά, υπάρχει εκπαιδευμένος ενήλικας που επιτηρεί.

•  Ο
ι γονείς/φ

ροντιστές πρέπει να δώ
σουν κατάλληλες οδηγίες σε αυτούς τους ενήλικες 

σχετικά με κατάλληλα φ
αγητά και ποτά.

•  Καθώ
ς το παιδί γίνεται περισσότερο κοινω

νικά ανεξάρτητο και μπορεί να συμμετέχει σε 
διάφ

ορες εκδηλώ
σεις, είναι σκόπιμο να φ

έρει κάποια μορφ
ή ταυτότητας που να δηλώ

νει 
ότι έχει διαβήτη και χρειάζεται ινσουλίνη.

Συναισθηματική ευεξία

•  Το παιδί πρέπει να ξέρει ότι το ίδιο αλλά και ο γονιός/φ
ροντιστής μπορεί να «μπουχτίσουν» 

με το διαβήτη ή να έχουν ανησυχίες σχετικά με αυτόν.

•  Το παιδί πρέπει να ξέρει ότι μπορεί να βιώ
σει ανεπιθύμητα σχόλια ή και εκφ

οβισμό 
(bullying) στο σχολείο.

•  Το παιδί θα πρέπει να δέχεται υποστήριξη από κλινικό ψ
υχολόγο της Ο

μάδας Δ
ιαβήτη 

(όπου είναι διαθέσιμος). 

•  Το παιδί πρέπει να εκτιμάται ετησίω
ς από ψ

υχολόγο.

Κατέγραψ
ε όποια άλλη εκπαίδευση έχει δοθεί ή άλλες σημειώ

σεις εδώ
:

Η
μερομηνία ελέγχου: …

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…
 

Η
μερομηνία επόμενης εκτίμησης: …

…
…

…
…

…
…

…
…

…
…

…



Η ψηφιακή έκδοση είναι μία ευγενική χορηγία της

Δημιουργικός Σχεδιασμός: Focus on Health Έ.Π.Έ.




